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RESUMEN 
 
     Con el objeto de diseñar un programa educativo en higiene de columna lumbar para los ayudantes de flota 
de una distribuidora de bebidas gaseosas en Barquisimeto, se realizó una investigación tipo proyecto factible, 
la cual contó con una población objetivo de 91 trabajadores, a quienes se les aplicó un cuestionario para medir 
su nivel de conocimiento sobre higiene de columna; el instrumento consta de veinte preguntas con respuesta 
única y fue validado por juicio de expertos mediante una escala numérica creada por la autora de la 
investigación. Para el procesamiento de los datos se utilizó el programa estadístico SPSS 18 y como medida 
estadística se usó el porcentaje, mientras que para la presentación de los resultados se usaron cuadros de 
distribución de frecuencia y gráficos de barras simples. Se encontró que el nivel de conocimiento sobre higiene 
de la columna lumbar fue correcto en 45,65 %  de los trabajadores y las áreas de mayor necesidad de 
formación son la escuela de espalda y la importancia de la higiene postural. Se validó la factibilidad técnico 
administrativa para la elaboración del programa educativo, por lo que se procedió al diseño y propuesta del 
mismo con el objeto de producir cambios de conducta en la población trabajadora respecto a la higiene 
postural y por ende disminuir la morbilidad relacionada con esta patología y mejorar su calidad de vida. 
 
 
HYGIENE EDUCATION PROGRAM IN LUMBAR SPINE FOR FLEET HELPERS OF A SOFT 
DRINKS DISTRIBUTOR FROM BARQUISIMETO CITY 
  
KEY WORDS: Education Program. Lumbar Spinal Hygiene. Prevention of low back pain Postural Hygiene. 
 
ABSTRAC 
 
     In order to design a lumbar spine hygiene education program for assistants fleet of a soft drinks distributor 
in Barquisimeto, an investigation was made feasible project type, which had a target population of 91 workers 
who were questionnaire to measure their knowledge level about hygiene column. The instrument consists of 
twenty questions with single response and it was validated by expert’s judgment through a numerical scale 
created by the author of the research. For data processing it was used SPSS 18 statistical program and 
percentage measure was used, while for the presentation of the results were used frequency distribution tables 
and simple bar graphs. It was registered that the knowledge level on lumbar spine hygiene was correct in 
45.65% of the workers and the areas of greatest need education are training back school and the importance 
of healthy posture. Technical administrative feasibility was validated for the educational program 
development, whereby it was proceeded to be designed and proposed for the purpose of producing 
behavioral changes in the working population regarding healthy posture and thus decrease the morbidity 
associated with lumbar spine pathology and improve their quality of life. 
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INTRODUCCION 
 
     Los trastornos músculo-esqueléticos son un 
conjunto de lesiones inflamatorias o degenerativas de 
músculos, tendones, articulaciones, ligamentos, 
nervios, etc. Sus localizaciones más frecuentes se 
observan en cuello, espalda, hombros, codos, 
muñecas y manos (1). Su origen constituye, incluso 
hoy en día, motivo de discusión, aunque se han 
establecido factores individuales y ambientales que 
favorecen su desarrollo. 
 
     La columna vertebral es el eje del cuerpo 
humano, está conformada por huesos, fibras y 
cartílagos que le permiten al organismo un sostén 
estático y dinámico; consta de siete vértebras 
cervicales, doce vértebras torácicas, cinco vértebras 
lumbares y de siete a nueve vértebras soldadas 
llamadas sacro coxígeas, todas articuladas entre sí; es 
importante señalar que una de las principales 
funciones de la columna vertebral es  proporcionar 
protección a la médula espinal y así proteger el 
sistema nervioso central, que es el encargado de 
transmitir la información de movimiento, fatiga y 
dolor a todo el cuerpo (2). Mantener saludable esta 
estructura resulta esencial para la calidad de vida de 
las personas. 
 
     La frecuencia con que ocurren los trastornos 
músculo-esqueléticos en la población general es muy 
elevada. Por su parte, los de origen laboral se han 
incrementado de una manera exponencial en las 
últimas décadas, afectando a trabajadores de todos 
los sectores y ocupaciones, con independencia de la 
edad y el género. 
 
     Hay que destacar que entre estos trastornos, la 
lumbalgia es la más común en el mundo, y se define 
como un dolor en la zona inferior de la espalda, de 
duración variable y sin causa especifica; mientras que 
la lumbalgia ocupacional no es más que tal dolor 
como consecuencia de las actividades laborales que 
ejecuta la persona durante su jornada de trabajo. 
 
     En los procesos de trabajo que se desarrollan en 
el sector industrial, se generan muchas condiciones 
disergonómicas relacionadas con la manipulación 
manual de cargas que traen como consecuencia la 
aparición de trastornos músculo-esqueléticos, 
principalmente a nivel de columna lumbar. Tales 
trastornos dejan como consecuencia elevados índices 
de ausentismo laboral, discapacidad para el trabajo, 
aumento de consultas médicas y disminución de la 
calidad de vida de las y los trabajadores, entre otras. 
 
     En las distribuidoras de bebidas gaseosas, esta 
situación se observa frecuentemente debido a los 
movimientos repetitivos de flexo-extensión y 
rotación de tronco, mal agarre, desplazamiento de 
cargas y sobre-exigencias en la capacidad fisiológica, 
entre otras, ocasionando lesiones a los trabajadores. 
 
     El reconocimiento de las condiciones 
disergonómicas y los factores de riesgo presentes en 
los centros de trabajo, es parte fundamental en la 
prevención de los trastornos músculo-esqueléticos 
de origen laboral. A partir de esto es posible adoptar 
medidas relacionadas con el ambiente y los 
trabajadores, que minimicen los efectos adversos 
sobre su salud. En este sentido, la educación 
constituye una herramienta básica en las 
intervenciones de salud ocupacional para la 
prevención de dichos trastornos. 
 
     En el ámbito mundial se considera que alrededor 
de 80% de las personas experimentan dolor lumbar 
en algún momento de su vida, y se trata de una de las 
causas más importantes de discapacidad de corta o 
de larga duración en todos los grupos profesionales. 
A su vez, la incidencia anual se estima entre 5 y 25% 
(3). 
 
     Con respecto al origen del dolor lumbar se 
considera, en muchos casos, como incierto y solo en 
la minoría de estos, se encuentra una relación directa 
con una enfermedad orgánica existente. En efecto, 
en términos generales se han señalado algunos 
factores de riesgo no ocupacionales tales como la 
degeneración natural de los huesos y cartílagos, la 
inactividad física, las actividades deportivas, los 
traumatismos directos, el tabaquismo, la obesidad y 
el sedentarismo que puede causar escaso desarrollo 
de la musculatura paravertebral. A su vez, desde el 
punto de vista laboral, el dolor lumbar se ha asociado 
a profesiones de carga, con inclinaciones y giros del 
tronco, con movimientos repetitivos, con 
vibraciones o que  obligan a mantener la misma 
posición durante largos períodos de tiempo (3). Es 
decir, profesiones con condiciones disergonómicas y 
modalidades de trabajo, tales como malas posturas, 
movimientos inadecuados y un esfuerzo excesivo 
para incorporarse, desplazarse o mover un objeto 
pesado, así como falta de información oportuna y 
adecuada, que permitan tener un nivel de 
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conocimiento óptimo sobre los riesgos que se corren 
en el lugar de trabajo y cómo prevenirlos. 
 
     Los procesos productivos de las industrias 
manufactureras, especialmente en las fábricas de 
alimentos, son muy laboriosos bien sea por la 
cantidad de empresas o por el número de 
trabajadores expuestos, así como por la inserción de 
nuevas tecnologías, las cuales no siempre son 
beneficiosas para la totalidad de los trabajadores, ya 
que los patrones antropométricos de la población 
venezolana son diferentes a los de la población de 
los países donde se originan dichas tecnologías. 
 
     Se ha encontrado que las patologías de hombro y 
columna son muy frecuentes en los ayudantes de 
flota de una empresa distribuidora de bebidas 
gaseosas de Barquisimeto estado Lara, quienes 
durante su jornada laboral deben hacer la recepción 
de los camiones que llegan de las diferentes 
sucursales con el producto terminado para su 
almacenamiento y posterior venta; cabe destacar que 
luego de esta actividad, se debe cargar al camión con 
las botellas vacías que serán devueltas a la 
embotelladora para su tratamiento. Durante esta 
actividad los trabajadores deben levantar 
repetidamente las cajas de bebidas retornables y no 
retornables; las cajas retornables tienen un peso que 
oscila entre 15 y 20 Kg cuando las botellas están 
llenas y entre 8 y 10 Kg cuando están vacías; las no 
retornables tienen pesos intermedios entre los 
señalados anteriormente. 
 
     Por otro lado, es importante señalar que la 
morbilidad de dicha empresa, indica que las 
patologías musculo-esqueléticas ocupan los primeros 
lugares de consulta. En este sentido, actualmente de 
487 trabajadores, 70% han padecido patologías 
músculo-esqueléticas, de las cuales 60% se deben a 
problemas lumbares. Tal situación es motivo de 
preocupación, puesto que desencadena e involucra 
consecuencias sociales, psicológicas y económicas, 
entre otras, tanto para el trabajador como para el 
empleador. Entre las consecuencias más relevantes, 
se encuentran el absentismo laboral, los altos costos 
médicos y la disminución de la calidad de vida del 
trabajador y de su núcleo familiar, puesto que gran 
parte de las afecciones lumbares producen 
limitaciones o restricciones de tareas. 
 
     Ahora bien, los problemas lumbares han sido 
abordados de diversas formas, desde el tratamiento 
farmacológico, la fisioterapia y el reposo; sin 
embargo, la educación en higiene postural es poco 
usada en los centros de trabajo; es por ello que 
recientemente a nivel laboral se están desarrollando 
algunas experiencias con Escuelas de Espalda, las 
cuales constituyen una forma de educación y 
entrenamiento que brinda los conocimientos 
necesarios para el cuidado, y los mecanismos 
corporales de protección a la columna vertebral, y se 
dirigen a personas con antecedentes de problemas 
lumbares o con factores de riesgos capaces de 
favorecer la aparición de las diferentes patologías en 
esta zona de la espalda (4). Tales programas están 
encaminados a buscar la mejora del nivel subjetivo 
de dolor, incrementar el porcentaje de 
reincorporación laboral y  reducir la incidencia y 
prevalencia de estas dolencias. 
 
     El sistema muscular de la espalda es complejo, ya 
que posee diversos músculos flexores, rotadores o 
extensores como el trapecio, el deltoides, el dorsal 
ancho, el oblicuo externo del abdomen, el erector de 
la columna en la parte superior, el romboides, el 
supraespinoso, el infraespinoso, el redondo mayor, el 
redondo menor, el erector de la columna parte 
inferior, el glúteo mediano y el glúteo mayor, entre 
otros; que desempeñan importantes funciones, 
siendo la principal, la de dar soporte y estabilidad a la 
columna; cada uno de ellos se asocia a los 
movimiento de las diferentes regiones anatómicas. 
 
     La fascia o aponeurosis, está formada por tejido 
conectivo resistente,  que da sostén a los músculos, 
ya sea en forma individual o grupal (5); así mismo, 
“los músculos superficiales se reclutan primero para 
equilibrar los pesos externos, mientras que el 
músculo segmentario más profundo cercano al 
centro de rotación, está en una mejor posición 
biomecánica para aumentar la estabilidad de las 
unidades funcionales”, (6). La adecuada tonicidad de 
los músculos superficiales y profundos es importante 
en la prevención de molestias y lesiones en la 
columna lumbar. Todas las estructuras que 
conforman la espalda como tal, hacen posibles los 
movimientos que ejecuta la columna vertebral en 
cada uno de sus segmentos, los cuales no son tan 
amplios como los que realiza ella en todo su 
conjunto (7). 
 
     La manipulación manual de cargas (MMC) es 
frecuente en el ámbito laboral, bien sea en la 
industria o en el sector servicios; ésta actividad, es 
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una de las primeras causas de dolor lumbar, 
principalmente cuando las necesidades energéticas 
del trabajador, exceden la capacidad física del mismo, 
o en otras palabras, cuando la capacidad fisiológica 
del trabajador está por debajo del requerimiento 
energético para la manipulación de la carga (8). 
 
MATERIALES Y MÉTODOS 
 
     Se llevó a cabo una investigación de tipo proyecto 
factible, que se ubica en la modalidad cuantitativa, 
para diseñar un programa educativo sobre higiene de 
columna lumbar, con el fin de prevenir la aparición 
de lumbalgias, dirigido a los ayudantes de flota de 
una empresa distribuidora de bebidas gaseosas en 
Barquisimeto, Estado Lara, ya que estos trabajadores 
se encuentran expuestos a posturas forzadas, 
movimientos repetitivos, manipulación, 
levantamiento y desplazamiento manual de cargas, lo  
que puede ocasionarles patologías lumbares. 
 
     Puede mencionarse, sin embargo, que la 
propuesta que surja de esta investigación podría 
extrapolarse a grupos de trabajadores que compartan 
características similares en sus labores, dentro o fuera 
del centro de trabajo objeto de este trabajo de 
investigación. 
 
     La población en esta investigación estuvo 
conformada por una totalidad de noventa y un (91) 
trabajadores que laboran como ayudantes de flota;  
este grupo de trabajadores realizan la misma 
actividad laboral y comparten las mismas 
características dentro de su ambiente de trabajo en la 
empresa distribuidora de bebidas gaseosas de 
Barquisimeto, Estado Lara. 
 
     La investigación consta de dos etapas: La primera 
etapa, se apoyó en un investigación documental 
sobre los riesgos disergonómicos en el puesto de 
trabajo, partiendo de un estudio ergonómico 
realizado en el año 2007-2008 por  el ingeniero 
Alexander Álvarez García, para Empresas Polar, 
agencia Barquisimeto, el cual se mantiene vigente 
dado que las condiciones de trabajo no se han 
modificado desde el punto de vista de ingeniería ni 
de la seguridad del trabajador. 
     
     En dicho estudio se realizaron tres análisis: uno 
postural que utilizó los métodos RULA (Rapid 
Upper Limb Assesment) y 3D Estatic Strength 
Prediction Program (USA); un segundo análisis de 
manipulación de cargas, en el cual se usó la ecuación 
de carga NIOSH (USA) y la observación directa; y 
un tercero y último análisis fisiológico y de aptitud 
física, en el cual se hizo un estudio de ciclo de 
trabajo, una estimación del VO₂ máximo y de 
consumo energético máximo, un análisis de la 
frecuencia cardiaca y del consumo de energía durante 
el trabajo, un análisis comparativo de pérdida de 
peso y una estimación de los ciclos de trabajo y 
descanso. 
 
     La segunda etapa correspondió a un estudio de 
campo, tipo descriptivo transversal. Los pasos a 
seguir para la realización de la investigación, fueron 
los siguientes: 
 
1. Se solicitó por escrito la autorización a la gerencia 
de la agencia para la realización de la 
investigación. 
2. Se determinaron los factores de riesgo 
disergonómicos del puesto de ayudante de flota, a 
partir de la revisión del estudio ergonómico 
llevado a cabo por el Ing. Álvarez García. 
3. Se establecieron, a partir del estudio mencionado, 
las principales recomendaciones en torno a las 
intervenciones relacionadas con la educación de 
los trabajadores. 
4. Se diseñó y validó el instrumento tipo encuesta 
sobre higiene de la columna, dirigido a la 
población en estudio, con el fin de establecer la 
necesidad de crear una escuela de espalda. 
5. Se solicitó el consentimiento informado de los 
participantes, para la respectiva aplicación del 
instrumento. 
6. Se aplicó la encuesta a la población objeto del 
estudio. 
7. Se procesaron y analizaron los datos obtenidos de 
la encuesta a los ayudantes de flota, los cuales 
constituyen el principal insumo para el diseño del 
programa educativo. 
8. Se estableció la factibilidad técnico administrativa 
del proyecto, mediante una entrevista única 
aplicada tanto al gerente general, como al 
coordinador del departamento de Riesgo y 
Continuidad Operativa. 
9. Se analizaron los datos obtenidos a partir de las 
entrevistas y de esta forma, se conoció la 
viabilidad del programa. 
10. Se diseñó un programa educativo sobre higiene 
de columna, para prevenir patologías lumbares en 
los ayudantes de flota, tomando en consideración 
los aspectos de la fase diagnóstica y de 
factibilidad. 
11. Se elaboraron las conclusiones y recomendaciones 
de este trabajo de investigación. 
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     Para llevar a cabo la recolección de datos se 
utilizó un cuestionario. Este instrumento, elaborado 
específicamente para esta investigación, consta de 
veinte preguntas con respuesta única, que hacen 
referencia a los aspectos anatómicos y fisiológicos 
básicos de la columna, a los factores de riesgos 
epidemiológicos generadores de patologías lumbares, 
a los efectos a la salud y a las normas de higiene 
postural así como a las técnicas adecuadas de 
manipulación y levantamiento de cargas; el mismo 
fue llenado por los trabajadores y está precedido por 
una portada que contiene el objetivo de la 
investigación, el consentimiento informado y las 
instrucciones para llenarlo. 
 
     Se hace necesario mencionar que dicho 
cuestionario fue evaluado mediante una escala 
numérica creada por la autora de la investigación, 
que otorga un punto por cada respuesta correcta y, 
de esta forma, contempla el grado de conocimiento 
de cada trabajador en las áreas exploradas, el cual se 
expresó del siguiente modo: de 0 a 10 puntos, se 
consideró como un nivel de conocimiento deficiente; 
de 11 a 14 puntos, se consideró como moderado; de 
15 a 17 puntos, se estimó como bueno y de 18 a 20 
puntos, como excelente; este instrumento se aplicó, a 
los noventa y un trabajadores, después de ser 
validado a través de un juicio de expertos.  
 
     Los datos suministrados por los noventa y un 
trabajadores que cumplen con el cargo de ayudantes 
de flota, población objeto de estudio, se recopilaron 
y tabularon según las respuestas emitidas; para el 
procesamiento de estos datos se utilizó el programa 
estadístico SPSS 18 y como medida estadística se usó 
el porcentaje, mientras que para la presentación, los 
resultados se representaron mediante cuadros de 
distribución de frecuencia y gráficos de barras 
simples.
 
RESULTADOS 
 
Cuadro 1. Nivel de Conocimiento sobre los Aspectos Anátomo-funcionales de la Columna Vertebral 
De los Ayudantes de Flota de una Empresa Distribuidora de Bebidas Gaseosas, Barquisimeto 2012. 
 
INDICADORES 
 Correcto Incorrecto TOTAL 
N° % N° % N° % 
Extension de la Columna  61 67 30 33 91 100 
Regiones de la Columna 60 65,9 31 34,1 91 100 
Funciones de la Columna 23 25,3 68 74,7 91 100 
Huesos de la columna  77 84,6 14 15,4 91 100 
Discos intervertebrales 32 35,2 59 64,8 91 100 
Promedio 50,6 55,6 40,4 44,4 91 100 
 
Gráfico 1. Nivel de Conocimiento sobre los Aspectos Anátomo-funcionales de la Columna Vertebral 
De los Ayudantes de Flota de una Empresa Distribuidora de Bebidas Gaseosas, Barquisimeto 2012. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
     Con respecto al nivel de conocimiento sobre los 
aspectos anátomo-funcionales de la columna 
vertebral, 55,6% de los trabajadores respondieron de 
manera correcta, y 44,4% de manera incorrecta. Lo 
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que indica que un poco mas de la mitad de la 
muestra tiene un conocimiento básico en este tema, 
encontrándose que las áreas de mayor necesidad de 
formación son las relacionadas con las funciones de 
la columna vertebral y con los discos 
intervertebrales.
 
Cuadro 2. Nivel de Conocimiento sobre Factores de riesgos ocupacionales y no ocupacionales de los 
trabajadores de una Empresa Distribuidora de Bebidas Gaseosas, Barquisimeto 2012. 
 
INDICADORES 
Correcto Incorrecto TOTAL 
N° % N° % N° % 
Causas de Lumbalgia  63 69,2 28 30,8 91 100 
Fx. De Riesgos no laborales 34 70,3 27 29,7 91 100 
Fx de Riesgos Disergonomicos 38 41,8 53 58,2 91 100 
Carga 16 17,6 75 82,4 91 100 
Manipulacion de cargas 81 89 10 11 91 100 
Promedio 52,4 57,58 38,6 42,42 91 100 
 
Grafico 2. Nivel de Conocimiento sobre Factores de riesgos ocupacionales y no ocupacionales de los 
trabajadores de una Empresa Distribuidora de Bebidas Gaseosas, Barquisimeto 2012. 
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     En relación al nivel de conocimiento sobre los 
factores de riesgos ocupacionales y no ocupacionales 
57,58% de los trabajadores, respondieron de manera 
correcta y 44,4% de manera incorrecta. Lo que 
señala que mas de la mitad de la muestra tiene un 
conocimiento básico en este tema, siendo las áreas 
con mas necesidad de conocimiento, las relacionadas 
con los factores de riesgos disergonómicos y la carga. 
 
Cuadro 3. Nivel de Conocimiento relacionado a los efectos a la salud, de los Ayudantes de Flota de 
una Empresa Distribuidora de Bebidas Gaseosas, Barquisimeto 2012. 
 
INDICADORES 
Correcto Incorrecto TOTAL 
N° % N° % N° % 
Lumbalgia  68 74,7 23 25,3 91 100 
Trastornos Musculo-esqueleticos 16 17,6 75 82,4 91 100 
Daños a la columna 12 13,2 79 86,8 91 100 
Hernia 54 59,3 37 40,7 91 100 
Degeneracion discal 54 59,3 37 40,7 91 100 
Promedio 40,8 44,82 50,2 55,18 91 100 
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Gráfico 3. Nivel de Conocimiento relacionado a los efectos a la salud, de los Ayudantes de Flota de 
una Empresa Distribuidora de Bebidas Gaseosas, Barquisimeto 2012. 
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     En cuanto al nivel de conocimiento sobre los 
efectos a la salud 44,82% de los trabajadores 
respondieron de modo correcto, y 55,18% de modo 
incorrecto. Lo que demuestra que menos de la mitad 
de la muestra no posee un conocimiento básico en 
este tema. Indicando que las areas donde requieren 
mayor capacitación, son los trastornos músculo-
esqueleticos y los daños a la columna vertebral. 
 
Cuadro 4. Nivel de Conocimiento respecto a la higiene postural y la manipulación manual de cargas, 
de los trabajadores de una Empresa Distribuidora de Bebidas Gaseosas, Barquisimeto 2012. 
 
INDICADORES 
Correcto Incorrecto TOTAL 
N° % N° % N° % 
Higiene Postural  21 23,1 70 76,9 91 100 
Funciones Higiene Postural 20 22 71 78 91 100 
Importancia Higiene Postural 15 16,5 76 83,5 91 100 
Levantamiento de Carga 54 59,3 37 40,7 91 100 
Escuela de Espalda 2 2,2 89 97,8 91 100 
Promedio 22,4 24,62 68,6 75,38 91 100 
 
Gráfico 4. Nivel de Conocimiento respecto a la higiene postural y la manipulación manual de cargas, 
de los trabajadores de una Empresa Distribuidora de Bebidas Gaseosas, Barquisimeto 2012. 
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     Acerca del nivel de conocimiento sobre la higiene 
postural y la manipulacion manual de cargas 24,62% 
de los trabajadores respondieron correctamente y 
75,38% incorrectamente. Lo que demuestra que 
menos de la cuarta parte de la muestra tiene un 
conocimiento básico en este tema, mientras que la 
mayoria de estos desconoce del mismo. 
Observandose que las áreas con mayor necesidad de 
aprendizaje, son la escuela de espalda y la 
importancia de la higiene postural. 
 
Cuadro 5. Nivel de Conocimiento respecto a la higiene de la columna lumbar, de los Ayudantes de 
Flota de una Empresa Distribuidora de Bebidas Gaseosas, Barquisimeto 2012. 
 
INDICADORES 
Correcto Incorrecto TOTAL 
N° % N° % N° % 
Aspectos Anátomo-funcionales  50,6 55,6 40,4 44,4 91 100 
Factores de Riesgos 52,4 57,58 38,6 42,42 91 100 
Efectos a la Salud 40,8 44,82 50,2 55,18 91 100 
Higiene Postural y MMC 22,4 24,62 68,6 75,38 91 100 
Promedio 41,55 45,65 49,45 54,34 91 100 
 
Gráfico 5. Nivel de Conocimiento respecto a la higiene de la columna lumbar, de los Ayudantes de 
Flota de una Empresa Distribuidora de Bebidas Gaseosas, Barquisimeto 2012. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
     En términos generales, se puede concluir que 
respecto al nivel de conocimiento sobre la higiene de 
la columna lumbar 45,65% de los trabajadores 
respondieron de manera correcta, y 54,34% de 
manera incorrecta. Esto indica que, aun cuando los 
resultados de la encuesta parecen ser a simple vista 
muy parejos, no lo son; fácilmente se puede 
observar, que aunque un poco más de la mitad de los 
trabajadores tiene un conocimiento básico sobre la 
anatomía y los factores de riesgos que pueden afectar 
o deteriorar la columna, ellos no son capaces por sí 
solos de reconocer los efectos a la salud y asociarlos 
a los múltiples factores de riesgos. De la misma 
manera ocurre con el conocimiento sobre la higiene 
postural y la manipulación manual de cargas, ya que 
al desconocerlas, también desconocen que es una de 
las técnicas más prácticas, sencillas y económicas 
para prevenir tanto las molestias como las patologías 
de la columna lumbar y por ende mejorar su calidad 
de vida, punto esencial y razón de ser de esta 
investigación. 
 
     En el caso específico de esta propuesta, a partir 
del conocimiento de los factores de riesgo presentes 
en los puestos de trabajo de los ayudantes de flota de 
una empresa distribuidora de bebidas gaseosas, 
sustraído de los estudios ergonómicos previamente 
realizados por la empresa, se elaboró un instrumento 
para diagnosticar el nivel de conocimiento de los 
trabajadores con respecto a la higiene de columna. El 
resultado indica que 54,34% de los trabajadores, 
contestaron de forma incorrecta y 45,65% de los 
mismos contestaron de forma correcta. Las áreas 
específicas con mayor cantidad de respuestas erradas 
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son las relacionadas a la higiene postural y la 
manipulación manual de cargas, seguida de los 
efectos a la salud. 
 
DISCUSIÓN 
 
     Para efectos del presente proyecto de 
investigación se revisan los aportes de trabajos 
relacionados con actividades educativas en higiene de 
la columna o escuelas de espalda, concepto con el 
cual también son conocidas, y en diversos colectivos 
laborales, no necesariamente trabajadores del sector 
manufacturero o más concretamente de la 
distribución de alimentos y bebidas. 
 
     En este sentido, algunos autores adelantaron una 
investigación denominada Estudio de la Eficacia de 
un Programa de Escuela de Espalda Aplicado a un 
Centro de Salud (9), cuyo objetivo consistía en 
describir los beneficios de la aplicación del programa 
de raquialgia del Hospital de San Juan, aplicado en 
un centro de salud del área sanitaria. Posterior a la 
aplicación de dicho programa se encontró que el 
mismo, mejoró de forma estadísticamente 
significativa el dolor del raquis y benefició en mayor 
medida la concienciación del control postural; se 
observó además, que el nivel educativo no siempre 
se relacionaba con la compresión de conceptos 
biomecánicos y a la vez que se debía tener en cuenta 
al dolor raquídeo como una entidad biomecánica 
común y no centrarse en uno solo de los segmentos.   
 
     Otros autores realizaron una investigación 
titulada Estudio de la Escuela de Espalda de la 
Universidad de Almería. Ejercicio Físico, 
Rendimiento y Salud Laboral (10), cuyo objetivo fue 
evaluar los efectos de la escuela de espalda (EE) de la 
Universidad de Almería en la percepción del 
rendimiento laboral, de la condición física y la salud 
raquídea de sus trabajadores, cuando acuden a dicho 
programa. La conclusión principal señaló que la 
implementación de la EE en la Universidad de 
Almería, contribuyó positivamente en la mejora de la 
percepción del rendimiento laboral, en la condición 
física y la salud de sus trabajadores que participaron 
durante los tres meses en dicho programa. 
 
     Estas dos investigaciones dan cuenta de la 
importancia, efectividad y beneficios que tiene la 
educación en higiene postural en los trabajadores, 
debido a que ayuda a prevenir las patologías 
lumbares a través la adopción de posturas adecuadas, 
y ayuda a mantener la calidad de vida mediante la 
disminución del dolor y la concienciación de las y los 
trabajadores respecto a los modos operatorios 
adecuados, lo que conlleva a un mejor rendimiento 
laboral. A su vez, estas investigaciones guardan 
estrecha relación con el objeto de estudio del 
presente trabajo, puesto que se pretende diseñar un 
programa educativo en higiene de columna lumbar y 
tales experiencias demuestran la utilidad de la 
creación del mismo. 
 
     A nivel nacional se encontró la experiencia de dos 
investigadores de la Universidad de Carabobo (11), 
quienes en su trabajo de tipo proyecto factible 
titulado: Propuesta de un Programa Educativo para 
la Prevención de Enfermedades Osteomusculares 
Dirigido a los Trabajadores del Departamento de 
Litografía y Corte de Bobinas de una Empresa 
Metalmecánica ubicada en la Zona Industrial de los 
Guayos, cuyo objetivo consistía en, diseñar un 
programa educativo basado en la prevención de 
enfermedades osteomusculares de origen laboral, en 
la empresa Domínguez & CIA. S.A., División 
Hojalata, Planta Valencia, encontraron que un alto 
porcentaje de los trabajadores, desconocían las 
técnicas empleadas para el levantamiento de cargas, 
trabajo estático y movimientos repetidos, así como 
los problemas de salud que estas condiciones de 
trabajo pueden ocasionar. 
 
     Así mismo, dicha investigación, confirma que el 
hecho de que los trabajadores no siempre están 
conscientes de lo perjudicial que puede ser para ellos 
la adopción de posturas inadecuadas durante su 
jornada de trabajo, hace  necesario implementar 
educación en higiene postural en el ámbito laboral, 
mediante la escuela de espalda. Dado que en el 
presente trabajo se parte de un diagnóstico acerca del 
nivel de conocimiento sobre higiene de columna de 
un grupo específico de trabajadores, este antecedente 
de investigación permite comparar los hallazgos que 
se obtenidos y, a partir de las similitudes, orientar el 
programa educativo en direcciones afines. 
 
     En lo que se refiere al ámbito local, existe un 
trabajo de tipo cuasi-experimental, titulado: Diseño, 
Aplicación y Evaluación de un Programa Educativo 
en la Prevención del Dolor de Espalda en el Personal 
de Enfermería que Labora en el Ambulatorio 
Urbano Tipo III ¨Dr. Daniel Camejo Acosta¨. 
Barquisimeto. Estado Lara. Año 2000 (12), cuyo 
objetivo consistía en diseñar, aplicar y evaluar un 
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programa educativo para la prevención de dolor de 
espalda en el personal de enfermería que labora en 
dicho Ambulatorio, durante el segundo semestre del 
año 2000, donde se encontró que posterior a la 
realización del programa, se produjo un cambio 
estadísticamente significativo en el nivel de 
conocimiento demostrado entre la aplicación del pre 
(17,66) y el post test (25,74), lo que demostró la 
eficacia de la experiencia educativa brindada. Esta 
investigación puede aportar al presente trabajo, la 
necesidad de incorporar en el diseño del programa 
educativo, actividades de evaluación tanto 
diagnósticas, como posteriores a la formación 
recibida. 
 
     Por otra parte, una investigación de tipo proyecto 
factible, titulada: Diseño de un Programa Educativo 
Sobre Salud e Higiene Ocupacional para el Personal 
Administrativo y Obrero que Labora en el Decanato 
de Medicina UCLA (13), cuyos objetivos fueron, 
diseñar un programa de formación en salud e higiene 
ocupacional para el personal mencionado que labora 
en el Decanato de Medicina UCLA y conocer sus 
percepciones subjetivas de salud, concluyó que 
existen deficiencias de conocimiento en cuanto a las 
normas que regulan las condiciones de trabajo y que 
no han recibido formación para reconocer o ser 
conscientes de los riesgos en sus labores, aunque  
tienen conocimientos empíricos respecto a los 
mismos; de la misma manera, se determinó que el 
perfil de salud subjetivo de los trabajadores 
administrativos es de 89,9% sanos y el del personal 
obrero de 92,3% sanos. 
 
     Así, esta investigación se vincula con el presente 
trabajo puesto que, posteriormente a la 
implementación de actividades educativas, se pueden 
generar cambios positivos en las actitudes de las y los 
trabajadores, sobre todo si los conocimientos básicos 
en materia de salud y seguridad, son posibles de 
llevar a la práctica. 
 
CONCLUSIONES 
 
     Los principales factores de riesgo disergonómico 
en el puesto de trabajo de los ayudantes de flota, se 
identificaron a partir de la revisión documental de un 
estudio realizado en los años 2007-2008 por el 
ingeniero Alexander Álvarez García, para Empresas 
Polar, agencia Barquisimeto, y se evidenció que están 
estrechamente vinculados con el mal hábito en la 
manipulación manual de cargas, las malas posturas y 
la sobre carga en las carretillas que generan mayores 
niveles de compresión en el disco L5-S1. Otros 
factores específicamente relacionados con las 
condiciones y medios de trabajo también fueron 
señalados en el estudio. 
 
     El nivel de conocimiento de los trabajadores 
sobre higiene de la columna lumbar, establecido a 
través de la aplicación de un cuestionario, demostró 
ser insuficiente para más de la mitad de éstos, 
evidenciando que no son capaces por sí solos de 
reconocer los múltiples factores de riesgos y 
asociarlos con los efectos a la salud. Así mismo 
ocurre con el conocimiento sobre la higiene postural 
y la manipulación manual de cargas, ya que al 
desconocerlas, se excluye una de las técnicas más 
prácticas, sencillas y económicas para prevenir tanto 
las molestias como las patologías de la columna 
lumbar y por ende mejorar su calidad de vida. 
 
     Se constató la factibilidad técnico administrativa 
para la elaboración y puesta en marcha del Programa 
Educativo en Higiene de la Columna Lumbar para 
los ayudantes de flota, expresada en aspectos tales 
como: políticas institucionales, recursos humanos, 
infraestructura, mobiliario y logística. 
 
     Se elaboró una propuesta de Programa Educativo 
en Higiene de la Columna Lumbar para los 
ayudantes de flota de una distribuidora de bebidas 
gaseosas de Barquisimeto estado Lara, con el fin de 
prevenir las patologías lumbares, y de disminuir y 
erradicar las molestias en el caso de patologías ya 
instaladas. 
 
RECOMENDACIONES 
 
Al Postgrado de Salud Ocupacional 
 
 Fomentar el desarrollo de investigaciones de tipo 
proyecto factible e investigación acción, ya que 
están orientadas hacia la resolución de problemas 
específicos de la praxis en salud ocupacional en 
los centros de trabajo. 
 Fortalecer la línea de investigación en Educación 
en Salud de las y los Trabajadores dado que es 
fundamental la formación de trabajadores y 
trabajadoras capaces de crear un cambio 
significativo en conductas dirigidas a la 
prevención de accidentes de trabajo y 
enfermedades ocupacionales, así como al 
mejoramiento de su calidad de vida. 
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 Continuar fortaleciendo los vínculos entre el 
postgrado y los diferentes sectores involucrados 
en materia de salud ocupacional, instituciones 
públicas y empresas tanto públicas como 
privadas. 
 
A la Empresa. 
 
 Continuar brindando el apoyo a los estudiantes 
del Postgrado en Salud Ocupacional e Higiene 
del Ambiente Laboral, para así generar una 
alianza estratégica ganar – ganar entre ambas 
partes.  
 Presentar el programa educativo a nivel gerencial 
y demás niveles de la empresa, con el fin de darlo 
a conocer y sensibilizar para su futura ejecución. 
 Implementar el programa educativo en higiene de 
la columna lumbar para los ayudantes de flota de 
la empresa. 
 Extrapolar el programa educativo a otros 
trabajadores que ocupen cargos menos 
vulnerables, pero que tengan riesgos 
disergonómicos relacionados con la manipulación 
y el levantamiento manual de cargas.  
 Posterior a la implementación del programa 
educativo, validar de la eficacia del mismo, 
mediante las herramientas de la vigilancia 
epidemiológica que sean necesarias para estudiar 
su eficacia y las posibles mejoras. 
 
A los Trabajadores. 
 
 Participar activamente en la implementación del 
programa educativo.  
 Sugerir mejoras al programa educativo, una vez 
sea desarrollado, ya que son los principales 
conocedores de la problemática y de sus posibles 
soluciones. 
 Ser multiplicadores de la información brindada 
mediante el programa educativo, tanto en el 
trabajo como en el hogar. 
 Adoptar las medidas de higiene postural no solo a 
nivel laboral, sino en su vida diaria, para así 
prevenir patologías lumbares, o de ser el caso 
observar una mejora evidente de su condición. 
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